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RESUMEN  
Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento sobre lactancia materna en 
profesionales del primer nivel de atención de salud en Piura 2020.  
Metodología: estudio observacional, prospectivo, transversal, analítico, 
correlacional. El nivel de conocimientos se evaluó utilizando la encuesta basada 
en Los diez pasos para la Lactancia Materna, siguiendo los lineamientos 
establecidos por la OMS. Para el análisis de descriptivo se utilizarán frecuencias 
absolutas y relativas y para la encuesta medidas de tendencia central y de 
dispersión. Resultados: 83.30% fueron de sexo femenino, La edad promedio de 
los profesionales encuestados fue de 40 a más años, el 61.7% procedían del 
Establecimiento de Salud Consuelo de Velasco y el 38.3% fueron del Centro de 
Salud de Los Algarrobos. Se reportó que 43.3% profesionales tenían entre 1 a 9 
años de egresados, mientras que 31.7% tenía entre 20 a más años de 
egresados. El 50% de los profesionales encuestados fueron enfermeras, 33.3% 
licenciadas en obstetricia y 16.7% médicos. En cuanto al nivel de conocimientos 
se encontró que 9.6% de los profesionales del EE.SS. Los Algarrobos obtuvo el 
nivel Alto de conocimiento, mientras que en el EE.SS Consuelo de Velasco, solo 
el 4.7%; el nivel medio fue el predominante en ambos establecimientos con 
28.6% y 19% para el EE.SS. Consuelo de Velasco y el EE.SS Los Algarrobos 
respectivamente. El nivel Bajo fue similar en ambos establecimientos, 
reportándose, 19.1% en EE.SS. Consuelo de Velasco y 19%  en EE.SS Los 
Algarrobos. En el análisis bivariado ajustado por el nivel de conocimiento y la 
profesión, no se encontró asociación entre el nivel de conocimiento y la profesión. 
Así mismo se muestra relación entre los años de experiencia con el nivel de 
conocimiento, en el nivel Alto se nota que a mayor tiempo de experiencia 
aumenta el conocimiento (p<0.01). De la misma manera se encontró que  en el 
nivel Alto, a mayor tiempo de egresados aumenta el conocimiento. (p<0.01). 
Conclusión: el nivel de conocimiento de los profesionales de la salud sobre 
lactancia materna es predominantemente “regular”, lo que sigue representando 
una deficiencia en el personal de salud y la necesidad de implementar políticas 
de capacitación.  
Palabras clave: lactancia materna, conocimientos, profesional de salud.  
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SUMMARY  
Objective: To determine the level of knowledge about breastfeeding in 
professionals of the first level of health care in Piura 2020.  
Methodology: observational, prospective, cross-sectional, analytical, 
correlational study. The level of knowledge was assessed using the survey based 
on The Ten Steps for Breastfeeding, following the guidelines established by 
WHO. For the descriptive analysis, absolute and relative frequencies will be used 
and for the survey measures of central tendency and dispersion. Results: 
83.30% were female, the average age of the professionals surveyed was 40 
years or older, 61.7% came from the Consuelo de Velasco Health Establishment 
and 38.3% were from the Los Algarrobos Health Center. It was reported that 
43.3% professionals had between 1 to 9 years of graduates, while 31.7% had 
between 20 and more years of graduates. 50% of the professionals surveyed 
were nurses, 33.3% licensed in obstetrics and 16.7% doctors. Regarding the level 
of knowledge, it was found that 9.6% of the professionals of the SSE. Los 
Algarrobos obtained the High level of knowledge, while in the US Consuelo de 
Velasco, only 4.7%; the average level was predominant in both establishments 
with 28.6% and 19% for the SSE. Consuelo de Velasco and the USS Los 
Algarrobos respectively. The Low level was similar in both establishments, 
reporting 19.1% in the SSE. Consuelo de Velasco and 19% in the SS Los 
Algarrobos. In the bivariate analysis adjusted for the level of knowledge and the 
profession, no association was found between the level of knowledge and the 
profession. Likewise, the relationship between the years of experience and the 
level of knowledge is shown, at the High level it is noted that the greater the time 
of experience the knowledge increases (p <0.01). In the same way it was found 
that at the High level, the greater the time of graduates the knowledge increases. 
(p <0.01). Conclusion: the level of knowledge of health professionals about 
breastfeeding is predominantly "regular", which continues to represent a 
deficiency in health personnel and the need to implement training policies.  
Keywords: breastfeeding, knowledge, health professional.  
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1. Introducción  
La leche materna es la manera biológica más sencilla que tenemos para 
disminuir la mortalidad perinatal, alcanzar los objetivos de salud y nutrición y 
fomentar el crecimiento económico, se estima que se podría evitar alrededor de 
800 000 muertes de niños a nivel mundial (1) lo que contrasta con estudios 
realizados en países como Ghana, India y Perú en donde se demostró que el 
riesgo de mortalidad entre los lactantes que no reciben leche materna es diez 
veces mayor que entre los que sí consumen. (2)  
La Organización Mundial de la Salud (OMS) y el Fondo para la Infancia de las 
Naciones Unidas (UNICEF), aconsejan que los lactantes deben ser 
amamantados únicamente por leche materna durante los primeros seis meses 
de vida, y posteriormente se puede ir incorporando otros alimentos (2, 3) pues 
está demostrado la superioridad de la lactancia materna sobre cualquier otro 
sustituto; esta recomendación avalada por los múltiples beneficios que esta 
brinda al lactante, dado que la leche materna contiene anticuerpos que protegen 
al recién nacido de enfermedades frecuentes en la infancia, especialmente de 
tipo infeccioso, además de los efectos a largo plazo entre los que se incluyen un 
menor riesgo de padecer obesidad y puntajes más elevados en la función 
cognitiva. (4-8)  
A pesar de todos estos beneficios, la lactancia materna sigue considerándose un 
desafío para la salud pública, si todas las madres amantaran a sus hijos hasta 
los 6 meses, la tasa de mortalidad en menores de 5 años disminuiría 
considerablemente, sin embrago, en la actualidad cerca del 70% de lactantes no 
reciben leche materna de forma exclusiva y en América Latina se alcanza cifras 
menores del 40%. Por esta razón, la OMS, insiste en el empleo de las diez 
medidas, establecidas por la Declaración Innocenti, en el año 1990, en donde se 
manifiesta que gran parte del éxito se lograría con una adecuada la orientación 
del personal sanitario. (9)  
Entre las causas más importantes de abandono de esta práctica se encuentran: 
cantidad de leche insuficiente, primiparidad, problemas con el pezón, trabajo de 
la madre, rechazo del niño y resistencia de la madre a dar de mamar, causas 
que podrían solucionarse con un adecuado abordaje por parte del sistema 
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sanitario, con este fin el personal de salud debería estar calificado en la 
práctica.(4, 10, 11) En estudios realizados en Turquía y Dublín, acerca del 
conocimiento de la lactancia y la leche materna entre los profesionales de la 
salud, se identificó una clara necesidad de capacitación (12, 13) De la misma 
manera en un estudio realizado en Brasil, se demostró que el hecho de tratarse 
de profesionales de la salud no influye de manera positiva en el tema de brindar 
lactancia materna exclusiva. (14)  
Se ha demostrado que la capacitación de los profesionales tanto practica como 
teórica, tiene un efecto satisfactorio en la promoción de la lactancia materna, (11, 
15, 16), pero que a su vez la estrategia de los 10 pasos para una lactancia feliz 
no era una tarea sencilla para los trabajadores, puesto que para que estos se 
lleven a cabo englobaba a gran cantidad de entidades, y había riesgo de cometer 
errores en alguno de los pasos(15, 17) siendo uno de las obstáculos que los 
profesionales reciban capacitaciones vía internet (18), además de que las 
madres comprendan el término de exclusividad, especialmente en aquellas con 
menor educación y aquellas cuyas tradiciones no acepten este término. (19, 20)  
En el Perú, de acuerdo a ENDES 2016, se evidenció un incremento de la 
lactancia materna exclusiva en las áreas rurales, y había una ventaja significativa 
del uso de esta práctica en zonas de la selva, seguida por la sierra y en menor 
medida en zonas de la costa, atribuible a que en esta última región del país cada 
vez más, hay más mujeres que se integran al ámbito laboral. (21)  
Según la Dirección de Salud de Piura, en el año 2015, se percibió una 
disminución de casi 20% de  mujeres que  proporcionaron lactancia materna a 
sus hijos con respecto al año 2014.(22) Las creencias y los conocimientos 
incorrectos sobre la lactancia materna, el acceso inadecuado a los servicios 
sanitarios y a los profesionales de la salud y el poco respaldo brindado por los 
mismos podrían explicar esta notable disminución.   
No existen estudios en Piura que ayuden a evaluar la capacitación de los 
trabajadores de salud sobre el conocimiento en la promoción y protección de 
lactancia materna aplicada a la práctica, a pesar que es una actividad que se 
realiza día a día por los 44 306 nacimientos inscritos en el departamento. (23) 
Por todo lo expuesto, considero importante investigar el nivel de capacitación de 
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los trabajadores de salud en relación a la lactancia materna, puesto que son las 
personas que deberían estar  calificadas, para así contribuir a aumentar la 
confianza de las madres, mejorar las técnicas de alimentación y prevenir y 
solucionar problemas relacionados al amamantamiento, de la misma manera 
identificar las fortalezas y debilidades e implementar las medidas necesarias 
para concientizar e instruir al personal de salud. Asimismo, este estudio tiene 
como objetivo determinar el nivel de conocimiento teórico práctico de los 
profesionales de salud en la promoción y protección de lactancia materna en los 
establecimientos de atención primaria en la provincia de Piura.   
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1.1.  Objetivo General  
Determinar el nivel de conocimiento sobre lactancia materna en 
profesionales del primer nivel de atención de salud Piura 2020.  
  
1.2. Objetivos específicos  
1. Describir las características sociodemográficas de los profesionales de 
salud sobre lactancia materna de los Establecimiento de Salud I-4 
Consuelo de Velasco y Establecimiento de Salud I-4 Los Algarrobos, Piura 
2020.  
2. Determinar el nivel de conocimientos sobre lactancia materna de los 
profesionales de los dos establecimientos de salud, Piura 2020.   
3. Determinar la frecuencia de capacitación que brindan los centros de salud 
a los profesionales de los dos establecimientos de salud, Piura 2020.   
4. Correlacionar el nivel de conocimiento con las variables 
sociodemográficas y nivel de capacitación de los profesionales de salud, 
sobre lactancia materna, Piura 2020.  
  
2. Material y Métodos  
2.1. Diseño de estudio: estudio observacional, prospectivo, transversal, 
analítico  correlacional   
2.2. Población, muestra y muestreo  
2.2.1. Población:   
Profesionales de la salud (Médicos, enfermeras, obstetras) que 
trabajan en los establecimientos de salud I-4 Consuelo de Velasco y 
Establecimiento de Salud I-4 Los Algarrobos.  
  
2.2.1.1 Criterios de Selección  
2.2.1.1.1 Criterios de inclusión:  
1. Personal de salud que labora en el Establecimiento de Salud    
I-4 Consuelo de Velasco – Establecimiento de Salud I-4 Los 
Algarrobos.  
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2. Personal que acepte participar y firme el consentimiento 
informado.  
3. Personal que esté trabajando al momento de la encuesta.  
2.2.1.1.2. Criterios de exclusión:  
1. Personal que se encuentre de vacaciones o permiso durante 
la ejecución de la encuesta.  
2. Personal que no firme el consentimiento informado para el 
estudio.  
2.2.2. Muestra y muestreo:  
Unidad de Análisis: Encuesta aplicada a los profesionales de salud del 
Establecimiento de Salud I-4 Consuelo de Velasco y del Establecimiento 
de Salud I-4 Los Algarrobos  
Unidad de muestreo: Profesionales de salud: médicos, enfermeras y 
obstetras.  
Marco muestral: Conjunto de encuestas aplicadas a los profesionales 
de salud consejería sobre de lactancia materna.  
Muestra. La muestra estará conformada por 60 profesionales de la salud 
de una población de  76 trabajadores de salud con una frecuencia del  
24.4% con un índice de confianza del 95% y un margen de error del 5%. 
La frecuencia del 24.4% se toma de acuerdo a los resultados 
encontrados en el trabajo original conocimientos sobre lactancia materna 
de los profesionales de salud en centros de Salud Familiar Municipales 
de Maipu, Chile, realizado por Medel Marmabio, Laura (25)  
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2.3.1. Procedimientos  
La investigación se llevó a cabo entre los meses de julio 2019 a enero 
del 2020 en el programa de lactancia materna del Establecimiento 
de Salud I-4 Consuelo de Velasco y Establecimiento de Salud I-4 Los 
Algarrobos durante el periodo de estudio.  
Se solicitó la autorización al director(a) de los establecimientos de 
salud mencionados para la ejecución de la presente investigación 
(Anexo N° 01)  
Se solicitó el consentimiento informado a los profesionales de la 
salud antes mencionados que trabajaban en ambos 
establecimientos de salud para que autoricen su participación en la 
presente investigación (Anexo N° 02)  
Se aplicó una encuesta basada en los “Diez pasos para una lactancia 
exitosa” de la OMS, la cual ya fue utilizada en el estudio:  
“Conocimientos sobre lactancia materna de los profesionales de 
salud en centros de salud familiar municipales de Maipú, Chile” y en 
estudios previos a este.(24);  y se realizó la validez y confiabilidad 
del instrumento para nuestro medio. (Anexo N° 03)  
Se elaboró una base de datos en Excel que permitió el 
procesamiento y tabulación de los datos de la información obtenida 
de las fichas.  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
2.3 .  P rocedimientos y t é cn i cas  
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Antes de alimentar la base de datos diseñada en Excel, se hizo un 
control con doble tabulación para comprobar que estaban bien 
consignados todos los datos.  
Se realizó el análisis de los datos obtenidos en las variables medidas 
mediante el programa estadístico STATA v.11.0  
Se seleccionó las conclusiones producto del análisis del estudio de 
los aspectos encontrados y en correspondencia con los objetivos 
trazados para lograr la validez de nuestra investigación.  
Se elaboró el Informe final.    
  
2.3.2. Técnica   
  
a) Modelo de ejecución: La técnica utilizada fue la aplicación de la 
encuesta basada en Los diez pasos para la Lactancia Materna, siguiendo 
los lineamientos establecidos por la OMS.   
  
b) Instrumentos: Encuesta basada en Los diez pasos para la 
Lactancia materna de la OMS.  
La Encuesta tiene el fin de evaluar el nivel de conocimientos sobre 
lactancia materna en los profesionales de la salud todo esto basado en 
las recomendaciones de OMS/UNICEF Consta de 03 partes.  
La primera parte incluye datos sociodemográficos (edad, sexo, lugar de 
trabajo), experiencia laboral (años de trabajo en el servicio, profesión, 
años como profesional).  
La segunda parte consta de 8 preguntas, de opción múltiple.  
La tercera parte consta de 13 de opción: sí, no y no sabe.  
  
b) Validez y Confiablidad  
El cuestionario fue validado por juicio de expertos, el mismo que fue 
validado por 3 expertos. Se obtuvo un coeficiente de alfa de Cronbach 
(para la encuesta de actitudes) de 0.915 lo que nos indica excelente 
confiabilidad de los instrumentos.  
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Estadísticas de fiabilidad  
Alfa  de  
Cronbach  
Alfa  de  
Cronbach 
basada 
 en 
elementos 
estandariza 
dos  
N  de  
elementos  
,915  ,933  27  
  
2.4. Plan de análisis de datos  
  
Los datos recolectados de las encuestas fueron digitalizados en una base de 
datos en el programa Microsoft Excel, se colocó los puntajes en las hojas 
codificadas del programa, tanto para las variables como para las 
dimensiones consideradas en el estudio, luego los datos fueron revisados y 
corregidos y luego procesados en una base de datos. Posteriormente el 
análisis de los datos se realizó con el Software estadístico STATA v11.0. 
Para el análisis descriptivo de las variables se utilizaron frecuencias 
absolutas y relativas, medidas de tendencia central (media aritmética, 
mediana y moda) y medidas de dispersión (desviación estándar). El análisis 
para las medidas de asociación se calculó el Riesgo Relativo y el Odds Ratio. 
Se realizaron pruebas estadísticas bivariadas para encontrar la asociación 
entre las variables.  
  
2.5. Aspectos Éticos  
  
Este proyecto de investigación se hizo de acuerdo a los principios éticos 
establecidos en la declaración de Helsinki de la Asociación Médica 
Mundial (AMM 2008)(25). Principio de beneficencia: este estudio no dañó 
física ni emocionalmente a las participantes, solo se extrajeron los datos 
requeridos para el estudio. Principio de confiabilidad: se respetó en todo 
momento el secreto sobre información proporcionada, Principio de 
dignidad: Se respetó en todo momento la dignidad de los pacientes en 
estudio Principio de autonomía: se respetó si los participantes están de 
acuerdo en otorgar su consentimiento informado para participar en este 
proyecto de investigación, así como el rehusarse a otorgarlo. Así mismo, 
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se cuenta con la aprobación del Comité de Bioética en Investigación 
UPAO mediante Resolución del Comité de Bioética N°074-2020- UPAO.  
Por último, se debe tener en cuenta que resultados obtenidos en el 
presente estudio, se utilizarán solo con fines de investigación.  
2.6. Presupuesto  
El costo total del proyecto de investigación es de 2800.00 nuevos soles, 
el mismo que es autofinanciado.  
  
2.7. Limitaciones  
El presente trabajo de investigación presentó algunas limitaciones para su 
ejecución, que los trabajadores no aceptaron su participación en la 
presente investigación, y por lo tanto no firmaron el consentimiento 
informado  
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 3.  Resultados  
  
Primer objetivo: Describir las características sociodemográficas de los 
profesionales de salud sobre lactancia materna de los Establecimiento de Salud 
I-4 Consuelo de Velasco y Establecimiento de Salud I-4 Los Algarrobos  
  
Se incluyeron un total de 60 profesionales de la salud de los dos 
establecimientos, de los cuales 50 (83.30%) fueron de sexo femenino. La edad 
predominante fue de 40 a más años presentándose en 27 (45%) profesionales, 
luego la edad que predominó fue de 30 a 34 años en 14 (23.3%) profesionales. 
Así mismo de los profesionales encuestados, 37 (61.7%) procedían del 
Establecimiento de Salud Consuelo de Velasco y 23 (38.3%) fueron del Centro 
de Salud de Los Algarrobos; con respecto a los años de egreso, se reportó que 
26 (43.3%) profesionales tenían entre 1 a 9 años de egresados, mientras que 19 
(31.7%) tenía entre 20 a más años de egresados. La profesión con el mayor 
número de profesionales, fue el de las enfermeras, en donde se idéntico 30 
(50%), así mismo, se identificaron 20 (33.3%) licenciadas en obstetricia y 10 
(16.7%) médicos. Estos resultados se muestran en la Tabla 01.  
  
TABLA N° 1. Características sociodemográficas de los profesionales de los dos  
Establecimientos de salud, Piura 2020  
Variables   N   %  
Sexo   
Femenino  
  
50  
  
83.3  
Masculino   10  16.7  
Edad  
25 – 29 años   
  
9  
  
15.0  
30 – 34 años  14  23.3  
35 – 39 años   10  16.7  
40 a más  27  45.0  
Lugar de trabajo  
Consuelo de Velasco   
  
37  
  
61.7  
Los Algarrobos  23  38.3  
Años de egreso  
1 a 9 años   
  
26  
  
43.3  
10 a 19 años   15  25.0  
20 a más años  19  31.7  
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Profesión  
Médico   
  
10  
  
16.7  
Enfermera   30  50.0  
LIc. Obstetricia  20  33.3  
Años en el servicio 1 
a 9 años   26  43.3  
10 a 19 años   15  25.0  
20 a más años  19  31.7  
Fuente: Encuesta aplicada  
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Segundo objetivo: Determinar el nivel de conocimientos sobre lactancia materna 
de los profesionales de los dos establecimientos de salud.  
  
Con respecto al nivel de conocimientos sobre lactancia materna de los 
trabajadores de los dos establecimientos de salud, se encontró que en el 
Establecimiento de salud Los Algarrobos, 5 (9.6%) de los profesionales obtuvo 
el nivel Alto de conocimiento; mientras que en el Establecimiento de salud 
Consuelo de Velasco, se identificaron 3 (4.7%) con el nivel Alto de conocimiento. 
El nivel Medio de conocimiento fue el predominante en ambos establecimientos, 
con 17 (28.6%) profesionales en el Establecimiento de salud Consuelo de 
Velasco y 12 (19%) profesionales en el Establecimiento de salud Los Algarrobos. 
El nivel de conocimientos fue principalmente Bajo en ambos establecimientos, 
reportándose, 11 (19.1%) y 12 (19%) trabajadores, para el Establecimiento de 
salud Consuelo de Velasco y el Establecimiento de salud Los Algarrobos, 
respectivamente. Esto se muestra en la Tabla N° 2.  
  
TABLA N° 2. Nivel de conocimientos sobre lactancia materna de los trabajadores 
de los dos establecimientos de salud, Piura 2020  
Establecimientos de salud  
Nivel (Frecuencia)  Nivel (Porcentaje)  
Alto Medio Bajo  Alto  Medio Bajo  
Consuelo de Velasco   3  17  11  4.7  28.6  19.1  
Los Algarrobos  5  12  12  9.6  19  19  
Total  8  29  23  14.3 47.6  38.1  
Fuente: Encuesta aplicada  
*Al realizar la prueba de “t de student”, se halló que el valor es de 0.394 que 
resultó significativo con el 90% de certeza  
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Tercer Objetivo: Determinar la frecuencia de capacitación que brindan los centros 
de salud a los profesionales de los dos establecimientos de salud, Piura 2020.   
En cuanto  a la frecuencia de capacitación sobre lactancia materna de los 
profesionales de los dos establecimientos de salud, se encontró que 28 (48.6%) 
profesionales recibieron capacitación durante el último año. Se encontró que en 
el Establecimiento de salud Los Algarrobos, la frecuencia de capacitación era 
mayor que en el Establecimiento de salud de Consuelo de Velasco  reportándose 
13 (28.3%) profesionales y 15 (20.3%) profesionales, respectivamente. Esto se 
muestra en la Tabla N° 3.  
  
  
TABLA N° 3. Frecuencia de capacitación sobre lactancia materna de los 
trabajadores de los dos establecimientos de salud, Piura 2020  
Capacitación 
Establecimientos (Frecuencia)  
Capacitación 
(Porcentaje)  
de salud  SI  NO  SI  NO  
Consuelo de 
Velasco   
15  22  20.3  29.7  
Los Algarrobos  13  10  28.3  21.7  
Total  28  32  48.6  51.4  
                Fuente: Encuesta aplicada  
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Cuarto objetivo: Correlacionar el nivel de conocimiento con las variables 
sociodemográficas de los profesionales de salud, sobre lactancia materna   
Al realizar el análisis bivariado del nivel de conocimientos entre los diferentes 
profesionales de la salud, de los dos establecimientos, no se encontró asociación 
entre el nivel de conocimiento y la profesión. Estos resultados se manifiestan en 
la Tabla N° 4.  
  
  
TABLA N° 4. Análisis bivariado del nivel de conocimiento entre los diferentes 
profesionales de la salud, de los dos establecimientos de salud, Piura 2020  
 
Nivel de conocimiento  
 Profesión  Alto  Medio  Bajo  
p  
 N° %  N° %  N° %  
 Médico  6  10  4  6.7  0  0.0  0.29  
 Enfermera  1  1.7  14 23.4 15 25.0 0.47  
 LIc. Obstetricia 1  1.7  11 18.4 8  13.3 0.22  
 Total  8  13.3 29 48.4 23 38.3   
 
Fuente: Encuesta aplicada  
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Al realizar el análisis bivariado del nivel de conocimiento por años de experiencia, 
de los dos establecimientos de salud se encontró que si hay relación entre los 
años de experiencia con el nivel de conocimiento, en el nivel Alto se nota que a 
mayor tiempo de experiencia aumenta el conocimiento (p<0.01). Así mismo, el 
nivel Medio va disminuyendo conforme avanzan los años. Estos resultados se 
manifiestan en la Tabla N° 5.  
  
TABLA N° 5. Análisis bivariado del nivel de conocimiento por años de 
experiencia, de los dos establecimientos de salud.  
 
Nivel de conocimiento  
 Años  de  
Alto  Medio  Bajo 
 p  experiencia   
 
1 a 9 años  
N° %  
 
1  1.7  
N° %  N° %  
 
16 26.6 9  15.0 P<0.01  
10 a 19 años  3  5.0  8  13.3 4  6.7  P<0.01  
20 a más años  4  6.7  5  8.3  10 16.7 P<0.01  
Total  8  13.3 29 48.3 23 38.3   
 
Fuente: Encuesta aplicada  
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Al realizar el análisis bivariado del nivel de conocimiento por los años de 
egresados, de los dos establecimientos de salud se encontró que están se 
encuentran relacionados los años de experiencia con el nivel de conocimiento, 
en el nivel Alto se nota que a mayor tiempo de egresados aumenta el 
conocimiento. (p<0.01). Así mismo, el nivel Medio y Bajo van disminuyendo 
conforme avanzan los años. Estos resultados se manifiestan en la Tabla N° 6.  
  
TABLA N° 6. Análisis bivariado del nivel de conocimiento sobre lactancia materna 
de acuerdo con los años de egreso de estudios superiores, de los dos 
establecimientos de salud.  
 
Nivel de conocimiento  
 Años de egreso Alto  Medio  Bajo  
p  
 N° % 
 N° %  
1 a 9 años   1  1.7  12 20.0 13 21.7 P<0.01  
10 a 19 años   3  5.0  10 16.7 2  3.3  P<0.01  
20 a más años  4  6.7  7  11.7 8  13.3 P<0.01  
Total  8  13.3 29 48.4 23 38.3   
 
Fuente: Encuesta aplicada  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
 
N°  %  
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4- Discusión:  
  
La lactancia materna representa un elemento vital para el crecimiento y 
desarrollo de los niños, por lo tanto, nos encontramos con la necesidad de 
renovar el modelo de atención primaria en la que se profundice a cerca de la 
lactancia materna, con el fin de promover la creación de prácticas y programas 
de capacitación continua que nos lleven a resultados satisfactorios para las 
madres como para los bebés.(26)  
El presente estudio se realizó para investigar el nivel de conocimientos sobre 
lactancia materna en profesionales del primer nivel de atención de salud, con la 
intención de determinar el nivel de conocimiento y compararlo entre los dos 
establecimientos, indirectamente los factores (entre los profesionales, años de 
experiencia y el tiempo de egresados) que intervienen en el nivel de 
conocimientos sobre la lactancia materna y sus características 
sociodemográficas.   
  
Se encontró de manera general que el mayor porcentaje de encuestados en 
ambos establecimientos tenían un nivel de conocimiento “medio” (47.6%), a 
“bajo” (38.1%), resultados similares a los reportados en varios estudios 
realizados en Latinoamerica: en el estudio de L. Medel et al, realizado en Chile, 
se reporta que el 42.2% logro la puntuación de “regular”, y en un estudio 
realizado en Panamá, de F. Rodriguez et al, se concluyó que el grado de 
conocimiento era escaso, con un total de 13.4% de profesionales con respuestas 
acertadas equivalente al 13% de profesionales con nivel alto en este estudio; De 
igual manera en Turquia, A. Baydar et al, concluyeron que el nivel de 
conocimientos era ¨deficiente¨ en el 28,4% y ¨promedio¨ en el 43.1%; resultados 
que se contraponen a los de un estudio realizado en Perú (2019) en donde se 
encontró  que el 88,4% tenían un nivel de conocimiento alto, sin embargo, cabe 
destacar que en este último, los profesionales encuestados eran médicos 
serumistas, lo que podría ser el reflejo de una mayor formación sobre lactancia 
materna que los otros profesionales, además del corto intervalo de tiempo que 
presentan los serumistas entre su egreso de la universidad y el ingreso a los 
puestos de salud. (24, 27, 28)   
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En relación a las características sociodemográficas, predomina el sexo femenino 
con el 83.3% de los profesionales de esta área de trabajo. La mayor parte del 
personal tiene ya de 40 a más años de edad, sin embargo, hay juventud entre 
ellos desde los 25 años a 39 años de edad que conforman el 55% de los 
trabajadores.  
En el Establecimiento de Salud Consuelo de Velasco se encuestó el 61.7% y el 
38.3% fueron del Centro de Salud de Los Algarrobos, lo que significa que en el 
primer establecimiento hay más profesionales dedicados a la atención de primer 
nivel.    
  
Los resultados nos muestran que no se encontró asociación estadísticamente 
significativa, entre el nivel de conocimiento y la profesión. Sin embargo, las 
obstetras y enfermeras en su mayoría, presentan nivel de conocimiento medio, 
y los médicos nivel alto, similar a los resultados del estudio de A. Baydar et al, 
en donde se observó que los médicos eran quienes obtenían más respuestas 
correctas sobre conocimiento en lactancia materna y brindaban asesoramiento 
en su práctica diaria, seguido por parteras y enfermeras, del mismo modo en un 
estudio realizado en Canadá, por C. Pounds et al. se evidenció que el puntaje 
promedio de conocimiento general de los médicos era alto, pero aun asi fue 
menor al puntaje predefinido como aceptable (70%); a diferencia del estudio de 
L. Medel et al, que mostro que respecto del nivel de conocimientos de los 
profesionales, destacan los nutricionistas (71,4%), luego las obstetras (70%), 
enfermeras (66,7%) y por último médicos (65,4%), y el estudio de I. Alarcon, en 
donde se evidencia que los técnicos de enfermería y obstetras presentaron nivel 
de conocimiento medio con un 60.6% y 57.6%; mientras que los enfermeros 
presentaron conocimiento alto con un 41.2%. Se debe considerar en el presente 
estudio que el personal de salud de los establecimientos, tienen entre sus 
profesionales a las enfermeras en mayor porcentaje representando un 50%, 
seguido de las licenciadas en Obstetricia con el 33.3% y finalmente el 16.7% son 
médicos, y que la limitada cantidad de participantes médicos que se obtuvo, 
podría implicar una falta de representatividad.(24, 29, 30)  
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En relación a los resultados obtenidos en el nivel de conocimientos según el 
establecimiento de salud, resalta el personal de salud del establecimiento Los 
Algarrobos presentando un 9.6% de profesionales con nivel Alto de 
conocimientos, frente al establecimiento Consuelo de Velasco con 4.7% a pesar 
de que en este último, el número de encuestados fue mayor; lo que se contrasta 
con el nivel de capacitación de los mismos. Diversos estudios demuestran que 
el nivel capacitación del personal de salud influye notablemente en la práctica de 
lactancia materna, L. Feldman – Winter et al., demostraron que residentes 
capacitados tenían hasta 2.8 más probabilidades de mostrar mejoras en el 
conocimiento, que aquellos que no fueron capacitados y así mismo los bebes 
tenían 4.1 mayor probabilidad de lactar exclusivamente después de la 
intervención, del mismo modo, J. Labarere et al, concluyeron que el recibir 
información por médicos capacitados se asocia con un aumento significativo en 
la tasa de lactancia materna exclusiva de hasta un 12%.   
Los resultados obtenidos en este estudio demuestran la necesidad de 
capacitación práctica como teórica del personal del primer nivel de atención en 
nuestro país y en el mundo, lo que conllevaría a un aumento en el inicio y 
continuación de la lactancia materna por parte de las pacientes.(31, 32)  
  
 Los años de experiencia y el tiempo de egreso si tuvieron significancia 
estadística, en el presente estudio los profesionales con 20 años a más de 
experiencia laboral y egreso obtuvieron en mayor proporción, un nivel de nota 
“alto”, similar al estudio realizado por Z. López, en México, en donde se encontró 
que el 90.9% de los profesionales con experiencia entre 20 a 25 años, obtuvieron 
las máxima calificación; a diferencia del estudio de D. Paguay, et al,  en donde 
se mostró que el 71.4% de los profesionales con conocimiento regular, tenían 
experiencia laboral entre 0 a 5 años, y al estudio de S. López, en Perú, en donde 
se observó que el 88, 4% de los médicos serumistas tenían un nivel de 
conocimientos altos.(33)  
En este caso se debe considerar si bien es cierto que la experiencia  es base 
fundamental del conocimiento, también se debe recordar que la mayoría del 
personal con poca experiencia es el personal recién egresado, es decir con un 
amplio conocimiento teórico.   
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5. Conclusiones  
  
1. Las características sociodemográficas de los profesionales de salud, se 
caracterizan porque predomina el sexo femenino y su población es 
relativamente adultos con más de 40 años trabajando y el mayor número de 
personal encuestado fue del  Establecimiento de Salud Consuelo de Velasco.  
2. Se encontró de manera general que el mayor porcentaje de encuestados en 
ambos establecimientos tenían un nivel de conocimiento “medio” a “bajo” 
frente a la lactancia materna.  
  
3. No se encontró asociación entre los  el nivel de conocimiento y la profesión, 
en ambos establecimientos de salud.  
  
4. El nivel de conocimiento por años de experiencia y de egresados, de los dos 
establecimientos de salud se encontró que están relacionados con el nivel de 
conocimiento.  
  
5. Este estudio refleja la falta de conocimiento acerca de la lactancia y la leche 
materna entre los profesionales de la salud en los dos establecimientos de 
salud, esto en base al bajo porcentaje del nivel de conocimiento Alto de  
13.3%.  
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1. Recomendaciones  
  
1. Mejorar la formación de los profesionales en el manejo y promoción de la 
lactancia materna, deben de participar las entidades administradoras de los 
centros de salud, fomentando y accediendo a capacitaciones, también las 
autoridades para incrementar los recursos destinados a capacitaciones. Se 
requiere del apoyo de las sociedades científicas y entidades formadores de 
profesionales de la salud, para regular los contenidos formales en temáticas 
de lactancia materna con una visión transversal, enfocada tanto en la 
formación de pregrado como formación continua de profesionales de salud.  
  
2. A nivel local debiera contemplarse un plan de capacitación a todo profesional 
que se integre a los centros de salud familiar y considerar la capacitación 
permanente. También deben mantenerse las normas de lactancia materna 
actualizadas, vigentes y a disposición de todos los profesionales, activar la 
formación y mantención de los comités de lactancia en cada establecimiento. 
En estos comités, los participantes deben ser representantes de las 
diferentes profesiones y replicar las buenas prácticas en todos los centros  
 del servicio de salud  
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Anexos ANEXO 01  
Carta de Solicitud al Jefe(a) Establecimiento de Salud I-4 Consuelo de Velasco 
– Establecimiento de Salud I-4 Los Algarrobos  
  
“AÑO DEL BUEN SERVICIO AL CIUDADANO” Dr. Neftali Vite huancas   
Jefe del Establecimiento de Salud I-4 Consuelo de Velasco - Piura.  
  
Solicitud: Permiso para realizar Proyecto de Tesis.  
  
Yo, Valeria Alejandra Orozco Yesan, estudiante del XI ciclo de la Facultad de 
Medicina Humana de la Universidad Privada Antenor Orrego–UPAO campus  
Piura, solicita permiso para poder realizar el Proyecto de Investigación 
“Conocimiento sobre lactancia materna en profesionales del primer nivel de 
atención de salud. Piura. 2020” comprometiéndome en todo momento a trabajar 
con responsabilidad y seriedad.  
Espero considere mi solicitud, me despido.   
  
  
  
Atentamente  
  
                                         _____________________________  
                                                Valeria Alejandra Orozco Yesan  
  
                                                  DNI: 71590143  
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“AÑO DEL BUEN SERVICIO AL CIUDADANO” Dra. 
Mary Chumacero Aguilar.  
Directora del Establecimiento de Salud I-4 Los Algarrobos – Piura.  
  
Solicitud: Permiso para realizar Proyecto de Tesis.  
  
Yo, Valeria Alejandra Orozco Yesan, estudiante del XI ciclo de la Facultad de  
Medicina Humana de la Universidad Privada Antenor Orrego–UPAO campus 
Piura, solicita permiso para poder realizar el Proyecto de Investigación 
“Conocimiento sobre lactancia materna en profesionales del primer nivel de 
atención de salud. Piura. 2020” comprometiéndome en todo momento a trabajar 
con responsabilidad y seriedad.  
Espero considere mi solicitud, me despido.   
  
  
  
Atentamente  
  
                                         _____________________________  
                                                Valeria Alejandra Orozco Yesan  
  
                                                  DNI: 71590143  
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ANEXO N°02 CONSENTIMIENTO INFORMADO   
Título: Conocimiento sobre lactancia materna en profesionales del primer nivel 
de atención de salud. Piura. 2020  
  
Propósito: Determinar el nivel de capacitación de los profesionales de salud en 
la promoción y protección de lactancia materna en los establecimientos de 
atención primaria en la provincia de Piura.  
  
  
  
Yo…………………………… identificado (a) con el número de D.N.I. 
……………… autorizo voluntariamente mi participación en las encuestas 
realizadas consejería sobre lactancia materna del Establecimiento de Salud I-4 
Consuelo de Velasco correspondientes al trabajo de investigación 
“Conocimiento sobre lactancia materna en profesionales del primer nivel 
de atención de salud. Piura. 2020”  
  
Constatando que se me ha explicado el objetivo, metodología y el carácter 
académico de la información haciendo manejo confidencial.   
  
  
  
  
_________________________  
Firma de la persona que otorga el Consentimiento 
informado  
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CONSENTIMIENTO INFORMADO   
Título: Conocimiento sobre lactancia materna en profesionales del primer nivel 
de atención de salud. Piura. 2020  
  
Propósito: Determinar el nivel de capacitación de los profesionales de salud en 
la promoción y protección de lactancia materna en los establecimientos de 
atención primaria en la provincia de Piura.  
  
  
  
Yo…………………………… identificado (a) con el número de D.N.I.  
……………… autorizo voluntariamente mi participación en las encuestas 
realizadas consejería sobre lactancia materna del Establecimiento de Salud I-4 
Los Algarrobos correspondientes al trabajo de investigación “Conocimiento 
sobre lactancia materna en profesionales del primer nivel de atención de 
salud. Piura. 2020”  
  
Constatando que se me ha explicado el objetivo, metodología y el carácter 
académico de la información haciendo manejo confidencial.   
  
  
  
  
_________________________  
Firma de la persona que otorga el Consentimiento 
informado 
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 ANEXO N°03  
ENCUESTA BASADA EN LOS “DIEZ PASOS PARA UNA LACTANCIA 
EXITOSA” DE LA OMS  
Edad: 25 a 29 años                                                                                 
26 a 34 años 35 
a 39 años  
40 a más años  
Sexo: (F) (M)  
Lugar de trabajo: EESS 1-4 Consuelo de Velasco  
EESS 1-4 Los Algarrobos  
Años de trabajo en el servicio: _____ años  
Profesión: __________________              Años ejerciendo la profesión: ___ años  
  
I. Preguntas con respuesta libre. Marque las que crea conveniente.  
1. La cantidad de leche que una mujer es capaz de producir depende de:  
a) hormonas  
b) estado de salud  
c) estado nutricional  
d) del estímulo  
e) todas las anteriores  
  
2. ¿Qué consejos le da a la madre lactante que está amamantando y que tiene 
que ir a trabajar después de su descanso post natal, sobre la manera de 
alimentar a su hijo?  
a) alimentación sana y variada, además agua  
b) el primer y segundo mes, el recién nacido puede mamar entre 6-12 veces al 
día, después disminuye.  
c) No es recomendable ofrecerle el biberón después del pecho  
d) todas las anteriores  
  
3. De acuerdo a su criterio, la madre lactante debe interrumpir la lactancia cuando 
tiene:  
a) niño con galactosemia  
b) madre infectada por el virus de la leucemia humana de células T  
c) Infección materna por VIH  
d) la madre usa drogas o ciertos medicamentos  
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4. ¿A los cuántos meses debe producirse el destete completo?  
a) a los seis meses  
b) el destete definitivo a los 12 meses  
c) hasta los dos años  
d) depende del peso de niño  
  
5. ¿Hasta qué edad considera usted que debe ser amamantado un niño de una 
madre bien nutrida?  
a) lactancia exclusiva 6 meses  
b) partir de ese momento y hasta el año la leche debería seguir siendo el principal 
alimento con la complementación de otros nutrientes.  
c) continuar con la lactancia materna hasta los dos años o más o hasta que la 
madre y el hijo lo deseen.  
d) no hay un límite (para la lactancia). Hay niños que son amamantados hasta 
los 4,5 o 6 años  
  
6. ¿Hasta qué edad considera usted que debe ser amamantado un niño de una 
madre desnutrida?  
a) de 4 a meses, después alimentación complementaria  
b) puede usar alimentación artificial  
c) puede usar Lactancia materna predominante  
d) puede usar Lactancia materna parcial  
  
7. Indique cuál de estas prácticas institucionales favorece más la lactancia 
materna  
a) La madre se siente bien consigo misma  
b) El bebé agarra bien el pecho y succiona de manera eficaz  
c) El bebé succiona con tanta frecuencia y durante tanto tiempo como quiera.  
d) El medio que rodea a la madre apoya la lactancia.  
 
  
8. ¿Cuándo se da fórmulas lácteas a los recién nacidos?  
a) Las madres que no pueden amamantar a sus bebés o que deciden no hacerlo  
b) La decisión de amamantar o de dar el biberón a su bebé es algo muy personal.  
c) la incomodidad de las madres para dar de lactar  
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II. Preguntas con respuesta sí/no/no sabe  
  SI  NO  NO 
SABE  
1.  ¿La primera toma de leche materna debe ser 
inmediatamente después del parto?  
      
2. ¿La madre debe dar pecho (leche materna) cada vez 
que el bebé lo pida?  
      
3. ¿Conoce los beneficios que otorga el Código de 
Trabajo a las mujeres lactantes que trabajan?  
      
4.  ¿Ha tenido o conoce alguna comunicación por 
escrito, sobre protección, promoción y apoyo a la 
lactancia materna?  
      
5.  ¿Ha recibido capacitación sobre lactancia materna 
en este último año?  
      
6. ¿Los biberones interfieren y dificultan la lactancia 
materna?  
      
7. ¿El factor emoción y estrés de la madre influyen 
negativamente en su capacidad de producción 
láctea?  
      
8. ¿Es importante que el recién nacido tome calostro?        
9. ¿La madre producirá más leche mientras más 
succione el infante?  
      
10. ¿Los niños amamantados ganan más peso que 
los niños alimentados con lactancia artificial?  
      
11. ¿Es preferible que el destete se produzca 
bruscamente?  
      
12. ¿Tiene su centro de salud actividades educativas 
de lactancia materna a madres en el post parto?  
      
13. ¿La madre que está amamantando debe primero 
dar los otros alimentos y luego el pecho?  
      
  
